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が術後死亡した。
側頚部リンパ節の病理組織学的所見より，乳瞬状
腺癌と診断された。
年少者の悪性甲状腺腫は比較的稀で、あるが，その
発育は速かで， リンパ節，及び他臓器への転移も早
期民生じやすく，悪性度が高いので早期発見，早期
血，AjG比の逆転， PBI，p31 uptakeの著しい低
下を認めた。治療として triiodothyronineを用い
たが，投与後初日で身長は 4cm伸び，骨年令も著
明に増進し，皮膚及び顔貌の改善，運動の活濃化，
その他諸検査事項l乙就いても著しい治療効果を得
た。後者 (29才)は体格中等度，皮膚及び顔貌は粘
治療が大切である。更に，既存の結節性甲状腺腫よ‘液水腫の所見を呈し，甲状腺腫を認めず，検査成績
り悪性化する率が高いので，その治療の際留意しな
ければならない。 
18) ネフローゼに於ける甲状腺機能，特に 
Triiodothyronineの応用に就いて
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Nephrose K於ける甲状腺機能及び副腎ステロイ
ドの甲状腺機能に及ぼす影響を検討し， 次の成績
を得た。 1)Cortisone投与により Thyroxine血
中半減期は延長する。これは甲状腺機能抑制に対
する生体の homeostaticな反応と考へられる。 
2) Nephrose !乙於ける Thyroxine代謝:尿中有
機ヨード (0.1) 排世は， 総ヨード排j世量の 20~ 
40% !乙達し，疾患の重症度と或る程度相関々係が認
められた。血清 PBIも低値を示し，血中消失率，
甲状腺外有機ヨ{ド (E.O. 1)腔は増大している
が， EOI総量は正常乃至柏、々減少， 一日総喪失量
はほ Y正常範囲を示した。乙れは重症例i乙於ける組
織の甲状腺 Hormone欠乏傾向を示唆するもので
ある。
以上の結果から 2例の重症例記 Triiodothyro・ 
nine (尿中排世(一)， 蓄積作用の恐れが少いとの
理由で使用)を Cortisonと併用投与した。その結
果，食思，一般状態に著明な改善を見γ 利尿にも好
影響を認めたが，血圧の上昇傾向が起った。症例に
就いては，尚検討中である。 
19) 甲状腺機能低下症の姉妹例
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姉妹に発生したクレチニズムと粘液水腫について
報告した。前者 (22才〉は身長 106cm， 皮膚及び
顔貌は典型的の粘液水腫症状を呈し，甲状腺腫を認
めず，不活穫で，骨年令は僅かに 4~5 才相当。貧
は PBI，p31 uptakeの著しい低下，その他甲状腺
機能低下症の所見を呈していたが，乾燥甲状腺末に
て治療を行い，前者と同様著効を見た。
クレチニズムと粘液水腫との発症病理的関係は現
在なお明らかでないが，本例の如く，両者に於いて
家族的発生例を認めたことは極めて興味深いこと〉
思われる。 
20) 甲状腺機能低下症の Triiodothyronine
療法
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Triiodothyronine(以下 T3) は Thyroxine(以
下 T4)の誘導体で甲状腺内で生成され，甲状腺ホノレ 
モンのーっとして主要な役割を果レている。 T3 と
T4との差を比較するために血中消失曲線をしらべ， 
各々の血中半減期を求めると， 正常では T4で 6.1
日， T3で 1.8日で，後者は極めて速かに消失する。
粘液水腫の患者で、は夫々 7.4日， 2.5日で共に遅延し
ていた。次に白鼠を用い， p3l_labeled T 3とT4を
腹腔内I乙注射して，各組織えの移行を見ると，末梢
組織では T3の分解が速かであり，叉 T3の方が T4
よりも gastrointestinal circulationの速度が速
い。我々はこの T3を用い， 甲状腺欠損性クレチニ
ズム 4例，粘液水腫2例，甲状腺腫性クレチニズム 
6例の治療を行った。その内，代表例として 3年4
カ月の女児及び 15年9カ月の女子の甲状腺欠損性
クレチニズム 2例に就き，諸種代謝試験を行い，こ
れ迄の Thyroxine療法に比し，質的には変らず，
速度が速いのみであることを知った。
質問中山喜弘(九段坂)
骨年令が正常であるとか，遅延しているのかを
判定した規準を教えて下さい。私自身は Co旺eyの 
Pediatric X-Rayの中にある図表を使っています
が本邦小児では多少違っていると思います。
希望を述べますと，教室の方々の努力で，本邦小
児の骨年令標準表が出来れば，私共実地臨床家にと
って大変便利ですので，お願したいと存じます。
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調べて居りますが，年少児では，現在のと ζろ本邦 薬剤投与中止の時期叉は条件はどうしています
には文献が見当らず，やはり CaffeyPediatric X- か。 
Rayのを参照して居ります。 答有吉徹(長野市〉
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求めた。血中半減期は小児は成人民比し短く，年令
と正の相関を示し，充進症では短く，低下症では長
く，単純性甲状腺腫では正常値を示した。甲状腺外
有機沃度量は単位体重当りで成人と著差を認めず，
允進症では大，低下症では小であった。甲状腺外有
機沃度崩壊量は単位体重当り小児は成人民比し著し
く大で，単位体表面積当りに換算すると各年令差が
少い。充進症， 低下症，単純性甲状腺腫では夫々
大，小，正常値を示した。 (3)甲状腺内ホルモン合
成速度を paperradiochromatogramで見ると，
幼若家兎では成熟家兎より thyroxine形成速度が
著しく速かった。 (4)以上より小児は成人民比し， 
thyroxine代謝が速い事を知り，小児甲状腺機能の
・特殊性を窺い得7こ。 (5)本邦児の便中 thyroxine
排世率が欧米の報告より大であるのを見たので，同
一児に於ける和食，洋食摂取時を比較すると，前者
に於て著しく大で、あった。この事実の本邦児の体位
に及ぼす影響の可能性ある事を指摘した。 
22) 蛋白同化ホルモンの体重増加不良児に
対する効果
有 徹(長野市〉
Norandrostenolone Phenylpropionate (オルガ
ノン社デュラポリン)を用い基礎的疾患を認めず，
しかも体重増加の思はしからぬ，食慾不良の患児を
用ひ主として体重増加に重点をおき観察した。なほ
体重増加の極端でなくなる年齢即ち満 1才前後から 
2才前後の小児 5例を撰ぴ，週 1回 5mgを筋注， 
4~5 回投与したところ全例に体重増加を著しく認
め，叉食慾充進，顔貌t乙活気を帯びる様になって来 
た。
なほ副作用は 1例も認められず，注射後も極端な
第 1例は 9ヵ月女児栄養失調症兼脳性マヒ
第 2例は 3ヵ月男児栄養失調症
いずれもこの前に 2~3 ヵ月にわたり種々の育児
指導，食慾充進剤，叉 2例lとは Apeton等をも使用
しましたが，少しも体重増加はみられず， Durabolin 
使用によって， 1例では約 30日で 690grの増加を
みとめました。この様な増加率は乙の児では未だか
つてなかった乙とであります。 
23) 仮性小児コレラに対するグルコサミナイド

の按与経験
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Bifidus菌発育促進因子であるグルコサミナイド
(ベビーフアクター〉を仮性小児コレラ患児及び乳
幼児下痢症児に投与し，次の成績を得た。
仮性小児コレラの本剤投与群の平均治癒日数  2.8
日， 3日以内治癒 69.2%， 4日以内 84.6%，対照群 
K於ては弔均治癒日数  5.3日， 3日以内 14.3%， 4 
日以内 42.9%，他の下痢症患児平均治癒日数 4.3日， 
3日以内 33.3%，4日以内 66.6%であった。
以上の成績から仮!性小児コレラに対しベビーフア
クターは有効であったと思はれるが，作用機序l乙疑
問があり，更に検討を続けたい。
追加岩沢 敬(山梨県立) 
小児仮性コレラに対し， Glucosaminideの経口
投与は有効と思うが，各位の追試で批判を願う。
24) 本年度急性肺炎の臨康的レ線学的観察
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昭 34年度  48例， 35年度 59例の急性肺炎の病像
をレ線所見を中心にして分類検討した。レ線所見を
